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1. OBJETIVOS DEL SEMINARIO  
 
Son objetivos del seminario, por un lado, profundizar en el estudio de la conformación del campo de la 
salud, la influencia que el desarrollo del conocimiento científico y la medicina como disciplina científica y 
práctica profesional ejerció en la delimitación del objeto de análisis e intervención médica, social y política 
en el contexto de la modernidad, de la expansión del capitalismo y de la emergencia de las instituciones 
asociadas al Estado moderno. Por otro, tomando en cuenta los principales marcos conceptuales de la teoría 
sociológica se analizarán críticamente los enfoques, las categorías analíticas y los abordajes metodológicos 
a través de los cuales se conformaron los estudios sociales y el campo de la sociología de la salud. 
 
En la elaboración de la presente propuesta partimos de los siguientes supuestos con relación a las 
características de los procesos de salud-enfermedad y cuidado (PSEC): 
 

1. El campo de cualquier disciplina científica se delimita a través del manejo de ciertos marcos 
conceptuales y enfoques metodológicos que deslindan y caracterizan la "realidad" de los fenómenos 
que delimitan el objeto de estudio. En Occidente, en la configuración moderna de dicho campo fue 
predominante el pensamiento médico para la comprensión y el tratamiento del fenómeno de la salud 
a través de un enfoque asistencialista e intra disciplinario. Se miró y categorizó al individuo y a las 
enfermedades como fenómenos naturales, desde el punto de vista de los servicios de salud y desde 
una episteme que recortaba su campo de estudio disciplinario e intervención profesional 
disociándolo del contexto macrohistórico y social.  

2. En fenómenos multidimensionales como el PSEC no se trata de oponer unidades y dimensiones de 
análisis, sino de establecer niveles que impliquen la búsqueda de una articulación entre las 
dimensiones micro y macrosociales.  
La propuesta del seminario se posiciona frente al objeto de estudio de modo diferencial, desde una 
identidad sociológica propia que estudie los fenómenos incluidos en su campo recuperando las 
categorías fundantes de las principales corrientes de la teoría social y los aportes de la antropología 
en un doble análisis del interjuego entre estructura social y estructura de significados.  

3. Se trata de procesos histórico-sociales dependientes de las condiciones de trabajo y de vida de una 
sociedad determinada articulados con procesos político ideológicos e institucionales que, en las 
sociedades modernas, presentan correspondencias con el modelo de Estado y con los modelos de 
acumulación. 

4. La historia del campo constitutivo de una disciplina, en este caso la sociología de la salud, no se 
construye en un solo acto, con una sola perspectiva ni tampoco es obra de un solo actor. Supone un 
proceso de delimitación compleja con referencia a la pertinencia de su objeto de estudio e implica 
un campo de lucha teórica, epistemológica, metodológica y profesional.  
En el caso de las ciencias sociales el camino parece siempre más arduo. El modelo de ciencia 
predominante como paradigma ha sido la ciencia físico matemática. Y si bien la medicina como 
esfera de conocimiento no podría ser ubicada en el campo de las disciplinas estrictamente “duras” 
fue, en el contexto de la consolidación de la sociedad capitalista -merced a una serie de razones 
que aquí no podemos reseñar-, la que monopolizó el campo de la salud-enfermedad y se constituyó 
en un instrumento importante para el control y vigilancia de las poblaciones (Foucault) compartiendo 
en este sentido un espacio “contiguo” al de la Sociología, preocupada también por la problemática 
del orden, la organización y la integración social. De ese maridaje surgirá, especialmente a partir de 
la Segunda Guerra Mundial pero también retomando antiguas preocupaciones de la medicina social, 
las teorías sociológicas y la antropología como visiones y enfoques predominantes que caracterizan 
a la misma.  

5. En forma concomitante con los procesos de secularización, el desarrollo del capitalismo y la 
emergencia de las profesiones modernas y de las instituciones vinculadas al Estado y sus 
vinculaciones con el complejo médico-asistencial, la esfera de la salud-enfermedad-atención 
constituye un significativo campo de construcción de hegemonía y legitimación del orden social. 
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2. CONTENIDOS TEMÁTICOS                     X Bibliografía obligatoria   //  * optativa 
 
1. Procesos sociales y estructuración del campo de la salud-enfermedad. Convergencias y 

particularidades entre la medicina científica y la teoría social. Los clásicos. La biomedicina y el 
modelo médico hegemónico.  

 
X Biagini, G: El campo de la salud y el desarrollo del conocimiento científico. Procesos sociales y 

estructuración del paradigma médico. Publicación Cátedra Sociología de la Salud, FCS, UBA. 1996. 
X Luz, M: Natural, racional, social. Razón médica y racionali dad científica moderna . Lugar Editorial. 

Buenos Aires, 1997, cap. 2, 3 y 4 
X Menéndez: La crisis y el modelo médico hegemónico, CMS 33. 
X Menéndez: La salud como derecho humano. Acotaciones sobre la posibilidad de una práctica diferenciada, 

CMS N° 37, 1986.  
X Turner, B: El cuerpo y la sociedad: exploraciones en teoría social. FCE. México, 1989, cap. 10 
X Turner B. Los avances recientes en la teoría del cuerpo. La antropología y el cuerpo. (V.D.) 
*  Laplantine F: Antropología d e la enfermedad . Ediciones del Sol, Buenos Aires, 1999., Segunda parte, 

cap. 1 y 2 / Cuarta parte, cap. IV- 
* Passos Nogueira R : La salud que hace mal. Un estudio alrededor del pensamiento de Ivan Illich. Lugar 

Editorial, Buenos Aires, 2008.Parte II, 2. 
* Waitzkin- Waterman: Social Theory and Medicine, Intern. Journal of Health Services, vol. 6, 1, 1976 
X Durkheim E: El suicidio , Ed. Losada, 2004. Libro 2, cap:3, § 6 y  Libro 3, cap. 3.. (V.D.)  
Duarte Nunes: Por una epistemología de la Salud Colectiva: los conceptos sociológicos. SALUD COLECTIVA, 

Buenos Aires, 6(1):11-19, Enero - Abril, 2010 (V.D.) 
 
Spinelli H: Las dimensiones del campo de la salud en Argentina En Rev. SALUD COLECTIVA, Bs As, 

6(3):275-293, 2010 (V.D.) 
Haggard H: El médico en la historia. Ed. Sudamericana, V Edición, 1962.  
Ramos Torre, R: Un tótem frágil: aproximación a la estructura teórica de El Suicidio. (V.D.) 
R. Zofío-B P. Bonavena: El objetivismo sociológico y el problema del conflicto social: la perspectiva de Emilio 

Durkheim, Revista Conflicto Social. (V.D.) 
Perez Tamayo: El concepto de enfermedad. Su evolución a través de  la historia . UNAM- PAIDOS, 1988 
Frankerberg R: Unidas por la diferencia, divididas por la semejanza: la alegremente dolorosa posibilidad de 

colaboración entre medicina y antropología, en Cuad. de Antropología Social, 17, 2003. FFy L- UBA.   
Coe R: Sociología de la Medicina . Alianza Editorial, Madrid, 1973 Cap. 6. 
De Miguel J. Fundamentos de sociología e la medicina en  Papers, Rev. De Sociología. UAutónoma de 

Barcelona, 5, 1976. 
Twaddle A: From medical sociology to the Sociology of  Health, Sociology: the state of the art , Bottomore y 

otros, ISA-Sage publications, 1982.  
Ramos Torre, R: La sociología de Emile Durkheim. Centro de Investigaciones Sociológicas No.165. 

Madrid,1999(Cap: El suicidio: teoría sociológica y patología social). 
Roa R: Proceso de salud-enfermedad: crisis del paradigma biomédico (V:D)  
Briceño León, Roberto. Las ciencias sociales y la salud: un diverso y mutante campo teórico. Ciênc. saúde 

coletiva [online]. 2003, vol.8, n.1, pp. 33-45. ISSN 1413-8123. 
http://www.scielo.br/pdf/csc/v8n1/a04v08n1.pdf 

 
2. Procesos de medicalización y control social. La perspectiva posestructuralista de Foucault. La 

salud como cuestión social y como cuestión de Estado. Abordajes médico-sanitaristas El 
higienismo y la salud desarrollista. 

 
X Foucault M, 1976: Historia y medicina . Tres conferencias: La incorporación del hospital en la tecnología 

moderna, La crisis de la antimedicina o la crisis de la medicina. (V.D.) Historia de la medicalización. 
OPS/OMS. Washington DC, 1976.   

X Foucault,  M., 1989. “Los cuerpos dóciles”. Vigilar y Castigar . El nacimiento de la prisión. S. XXI,  
* Turner, B: El cuerpo y la sociedad: exploraciones en teoría social. FCE. México, 1989, cap. 2 
X Alvarez A. Ramos Mejía: Salud pública y multitud en la Argentina finisecular en Lobato M, ed: Política, 

médicos y enfermedades. Editoral Biblos UNMP, Buenos Aires, 1996   
X Armus D: Salud y anarquismo. La tuberculosis en el discurso libertario argentino (1890-1940) y 
X Barrancos D: Socialismo, higiene y profilaxis social (1900-1930) en op. Cit.  
*Fassin D. Gobernar por los cuerpos, políticas de reconocimiento hacia los pobres y los inmigrantes en 

Francia, en Cuadernos de antropología Social, 17, 2003. pp 49-78 FFy L- UBA.   
* Armus D: La enfermedad en la historiografía de América latina moderna Asclepio-Vol. LIV-2-2002 (VD)  
* García, JC: La Medicina Estatal En La América Latina: 1880-1930. Rev Latinoam de Salud, 1 y 2. Mx, 1981.  
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Emiliozzi S: M.Foucault: una aproximación en torno al concepto de poder en García Raggio, comp: Del poder 
del discurso al discurso del poder, Eudeba, 2001. 

Cabral Barrios: Nuevas tendencias de la medicalización  Ciência & Saúde Coletiva, 13(Sup): 579-587, 2008 
García, JC: Paradigmas para la enseñanza de las ciencias sociales en las escuelas de medicina. 
Lobato M, ed: Política, médicos y enfermedades . Editoral Biblos UNMP, Buenos Aires, 1996. 
Castro R: Ciencias sociales y salud en México: movimientos fundacionales y desarrollos actuales Rev. Ciênc. 

saúde coletiva vol.8 no.1 Rio de Janeiro  2003  (V.D) 
Murillo, Susana - El conflicto social en Michel Foucault Conflicto Social, Año 1, N° 0, Noviembre 2008  - 

www.conflictosocial.fsoc.uba.ar/00/murillo01.pdf (V.D) 
Foucault, Michel. Seguridad, territorio, población: Curso en el Collage de France: 1977-1978. Bs. As. FCE, 

2006.  -Clase del 18 de enero de 1978. Rasgos generales de los dispositivos de seguridad (II): La relación 
con el acontecimiento: el arte de gobernar y el tratamiento de lo aleatrorio. El problema de la escasez en los 
siglos XVII y XVIII. De los mercantilistas a los fisiócratas. Diferencias entre dispositivos de seguridad y 
mecanismo disciplinario en la manera de tratar el acontecimiento. La nueva racionalidad gubernamental y el 
surgimiento de la “población”. Conclusión sobre el liberalismo: la libertad como ideología y técnica de 
gobierno. Páginas 45-71.  -Clase del 25 de enero de 1978. Rasgos generales de los dispositivos de 
seguridad (III): la normalización. Normación y normalización.  El ejemplo de la epidemia (viruela) y las 
campañas de inoculación en el siglo XVIII. Surgimiento de nuevos conceptos: caso, riesgo, peligro, crisis. 
Las formas de normalización en la disciplina y en los mecanismos de seguridad. Introducción de una nueva 
tecnología política: el gobierno de las poblaciones. El problema de la población en los mercantilistas y 
fisiócratas. La población como operadora de transformaciones en los saberes: del análisis de la riquezas a 
la economía política, de la historia natural a la biología, de la gramática general a la filología histórica. 
Páginas 73-108. 

 
 
 

3. El enfoque estructural-funcionalista y su influencia en la aplicación de las ciencias sociales al 
campo de la salud. Sociología en la medicina. Sociología de la medicina.   

 
X Biagini, G: La conformación del objeto de estudio de la sociología de la salud. Publicación Interna, Cátedra 

de Sociología de la Salud, No. 2, 1996 
X Parsons, T: El sistema social . Revista de Occidente. Madrid,1966. Cap. 10  
* Freidson, E: La profesión médica. Ediciones Península. Barcelona, 1978. (Capítulos: 10 a 13). 
*Turner, B: El cuerpo y la sociedad: exploraciones en teoría social. FCE. México, 1989, cap. 4 
* Waitzkin- Waterman: Social Theory and Medicine, Intern. Journal of Health Services, vol. 6, 1, 1976 
*Coe R: Sociología de la Medicina . Alianza Editorial, Madrid, 1973 Cap. 1  
 
Castro R: Teoría social y salud , Lugar Editorial/UNAM, Buenos Aires, 2011. 
Mercer H:  La medicina social en debate, Cuads. Médico sociales, 42, Rosario, 1987. 
Rodríguez P: El poder médico desde la sociología. (V.D) 
De Miguel J: Fundamentos de sociología de la medicina. Papers. Revista de Sociología. Universidad 

Autonoma de Barcelo, 5, Sociología y Medicina, 1976. pp 209-239   
Kosa J- Robertson L:The social aspects of heath and illness en Kosa J- Zola I.: Poverty and health; a 

sociological analysis. Harvard U. Press, 1975  
Bialet Massé, Juan (1904) “El estado de las Clases Obreras Argentinas”, informe para la comisión organizada 

por el presidente Julio Argentino Roca. Selección de capítulos: 
http://www.forbox.com/juanbialetmasse/LibroWeb/Bialet-T0-I0-Index-Inicio.htm 
 Resultados finales  (presentados por Bialet Massé el 30 de abril de 1904 en Tomo Segundo de la obra 
original de 1904) (CAPÍTULO XXIII del Tomo segundo de la obra original 
1904)  http://www.forbox.com/juanbialetmasse/LibroWeb/Bialet-T0-I0-Index-Inicio.htm 
+ Nota de Presentación del 17 de septiembre de 1904 (presentada por Bialet Massé en Tomo Tercero de la 
obra original 1904) http://www.forbox.com/juanbialetmasse/LibroWeb/Bialet-T0-I0-Index-Inicio.htm 
+Conclusiones (presentadas por Bialet Massé el 17 de septiembre de 1904 en Tomo Segundo de la obra 
original de 1904 - CAP VIII) http://www.forbox.com/juanbialetmasse/LibroWeb/Bialet-T0-I0-Index-Inicio.htm 
Lagos M: Informe Bialet Massé: La Mirada Etnográfica 
http://www.forbox.com/juanbialetmasse/LibroWeb/Bialet-T0-I0-Index-Inicio.htm 
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4. El materialismo histórico y la medicina social. Dimensiones de análisis. Determinación o 
determinantes sociales? Salud pública o salud colectiva? El campo de la sociología de la 
salud. 

 
X Rosen, G: De la policía médica a la medicina social . S.XXI. México, 1985  
X Laurell AC: El proceso de salud enfermedad como proceso social. 
X Laurell, AC: El estudio social del proceso salud-enfermedad en América Latina. CMS 36; Rosario, 1986. 
X Carrillo R: Contribuciones al conocimiento sanitario (varios) Eudeba, Obras Completas II, 1974. 
* Garcia J.C: Corrientes del pensamiento en el campo de la salud, OPS (mimeo) 
* Almeida Filho, N y Silva Paim, J: La crisis de la salud pública y el movimiento de la salud colectiva en 

Latinoamérica. Cuadernos Médico Sociales No. 75. Rosario, 1999. 
*Almeida Filho, N: Complejidad y transdiciplinariedad en el campo de la salud colectiva. Evaluación de 

conceptos y aplicaciones. Ref. Salud Colectiva, UNLa, 2006. (V.D.) 
 
X ALAMES: TALLER LATINOAMERICANO DE DETERMINANTES SOCIALES DE LA SALUD. Documento 

para la discusión (VD) 
   López Arellano, Escudero y Carmona Los determinantes sociales de la salud. Una perspectiva desde el 

Taller Latinoamericano de Determinantes Sociales de la Salud, ALAMES, www.medicinasocial.info Vol 3, 
número 4, noviembre 2008 (VD) 

* Watzkin H: A Marxist view of medical care. Annals of internal medicine 89., 1978. 
* Waitzkin, H y otros: Social medicine then and now: lessons from latin america. American Journal of Public 

Health, Vol 91, No. 10, October 2001. (VD)  
* Ardila Sierra et al: Teoría crítica de la sociedad y salud pública , Univ. De Colombia- Univ. De Antioquía, 

2011 
 *Engels F. (1974), La Situación de la clase obrera en Inglaterra, Bs. As., Ediciones Diáspora 
 
Carrillo R. Teoría del Hospital, Ed. Biblioteca Nacional, 2012 
Nunes E: Ciências Sociais em Saúde: uma reflexao sobre sua história, en Souza Minayo – Coimbra org. 

Críticas e Atuantes: ciências sociais e humanas em saúde na América Latina , Fiocruz,2005 
Jarillo Soto E.- Guinsberg E. ed. (2007) Temas y desafíos en Salud Colectiva . Lugar Editorial, Bs. As. 
Goldenberg P, Giffoni Marsigia R., Andréa Gomes M.,org.: Tendências, objetos e abordagens em ciências 

sociais e  saúde  Editora Fiocruz, Rio de Janeiro, 2003., CAP.3 
Canesqui AM, org: Dilemas e Desafios das Ciencias Sociais na Saúde Colectiva, HUCITEC-ABRASCO, 1995. 
Laurell A. C.. El estudio del proceso de trabajo y salud: análisis crítico de tres propuestas metodológicas. 

Revista Mexicana de Sociología, Vol. 49, No. 1, Método y Teoría del Conocimiento un Debate (Jan. - Mar., 
1987), pp. 191-211. Universidad Nacional Autónoma de México. Disponible en:  
URL: http://www.jstor.org/stable/3540432 . Visitada el dìa: 01/04/2011 11:48 

 
 
5. La perspectiva constructivista. Lo normal y lo patológico. Lo “profano” y lo científico. 

Percepción de salud y enfermedad e identidad social. El cuerpo como espacio de indagación y 
significación social.  

 
X Canguilhem G: Lo normal y lo patológico. Siglo XXI, Mx, 2005 
X Luz, M: Natural, racional, social. Razón médica y racionali dad científica moderna . Lugar Editorial. 

Buenos Aires, 1997, cap.5  
X Turner, B: El cuerpo y la sociedad: exploraciones en teoría social. FCE. México, 1989, cap. 9 
X Otegui Pascual R: El sufrimiento: la forma sociocultural del dolor en Grimberg Ed. Experiencias y  
     narrativas de padecimientos cotidianos.  Miradas antropológicas sobre la salud, la enfermedad y el dolor 
     crónico, Antropofagia. Buenos Aires, 2009.  
X Salinas L: La construcción social del cuerpo (VD) 
 
X Bastide R: Sociología de las enfermedades mentales. Ed. S.XXI, 8ª edición, Mx, 1983. Cap.3 
x Herzlich- Pierret: De ayer a hoy: construcción social del enfermo CMS, Rosario, 1988 
* Kelman S: The social nature of the definition problem in health, Internat. Jour.of Health services, vol. 5, 4, ’75  
* Boltansky L: Los usos sociales del cuerpo, 1975 
* Biagini G: La significación social de la enfermedad (vd) 
* Le Breton D: La sociología del cuerpo. Ed. Claves, 2002. cap. 1. 2 y 3  
 Le Breton D: Antropología del cuerpo y modernidad . Nueva Visión, Buenos Aires, 1995 
Pierret J: Significaciones sociales de la enfermedad, Tercer Taller-seminario de investigación en Ciencias 

Sociales y Salud, Secyt, Buenos Aires, 1988. 
Scott Anne L The Symbolizing Body and the Metaphysics of Alternative Medicine Body & Society      Volume: 4 

Number: 3 Page: 21 -- 37  1998 SAGE Publications  (V.D) 
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Goldenberg P, Giffoni Marsigia R., Andréa Gomes M.,org.: Tendências, objetos e abordagens em ciências 
sociais e  saúde  Editora Fiocruz, Rio de Janeiro, 2003., CAP.7 

Touraine A: From understanding society to discovering the subject Anthropological Theory Volume 2, Number: 
4 Page: 387 -- 398  2002 SAGE Publications N Delhi: www.sagepublications.com)  

Turner B.S. Social Fluids: Metaphors and Meanings of Society, Body & Society, 1 March 2003, vol. 9, no. 1, 
  pp. 1-10(10)  

Turner B: Avances recientes en la teoría del cuerpo, Revista Española de Investigaciones Sociológicas, 
Número 68 • Octubre-Diciembre 1994 • ISSN: 0210-5233 

Goffman, I: Internados. Ed. Amorrortu. Bs. As., 1970 (Cap: La carrera moral del paciente mental).  
Servantie A: Lo normal y lo patológico, Ed. Fundamentos. Madrid, 1972. Cap. VI.   
Lamas M: Cuerpo: Diferencia sexual y género (VD) 
Richman J.- Jason L.: Gender Biases Underlying the Social Construction of Illness States: The Case of 

Chronic Fatigue Syndrome Current Sociology, May 2001, Vol. 49(3): 15–29 SAGE Publications 
Robertson, A: Critical reflections on the politics of need: implications for public health. Social Science and 

Medicine, Vol. 47, No. 10, 1998. 
Turner, B: Medical power and social knowledge. SAGE Publications. London, 1987 (Cap. 3: On being sick). 
Porzecanski T, comp.: El cuerpo y sus espejos. Ed. Planeta, 2008. 
Le Breton D.  Lo imaginario del cuerpo en la tecnociencia  (V.D.) 
Menendez E: Estilos de vida, riesgo y construcción social. Conceptos similares y significados diferentes (VD) 

 
3. MODALIDAD DE TRABAJO  
 
La condición de regular se mantiene con la asistencia al 80 % de las clases. Se realizarán las 
siguientes actividades de enseñanza-aprendizaje: clases expositivas, presentaciones temáticas, 
grupos de discusión, consultas bibliográficas guiadas, etc.  
 
Como trabajo final, se contemplará la forma en que los materiales y análisis puedan articularse 
con el proyecto de tesis del doctorando o con alguna temática de interés del participante. Según 
la temática a desarrollar se recomendarán textos específicos.  
 
 
4.  EVALUACION  
 
Duración:  10 clases de 3hs cada una, frecuencia semanal y tres encuentros personales para 
establecer y orientar el trabajo final.   

• Presentación bibliográfica comentada 
• Calificación trabajo final 


